
























































































































































摂取不可であり、それら2例について共通するのは1. 男性 2. 65歳以上の高齢者






縮手技やchin tuck against resistanceなどが提唱されているが、筋力改善の報
告がある一方で頸椎疾患への実施は禁忌と設定されている手技もあり、頭頸
部への訓練法については主治医との情報共有と連携のもと指示を受ける必要
があると考える。
P-049
乳児期の摂食嚥下障害への早期支援
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[はじめに]乳児期からの発達や成長のもととなる授乳や食べることにつまずく
と、こどもの問題だけでなく、こどもを育てている母親の心理的不安や葛藤
は計り知れない。今回、先天的疾患・障害がなく離乳期が問題で当院受診し
た乳児の症状と母親の心理面をまとめ、保健師と連携を試みたため報告する。
[方法]過去10年間、先天的疾患・障害以外で当院に「離乳食が食べられない」「離
乳食がすすまない」といった主訴で来院した乳幼児12名の症状と、母親の聞
き取りをまとめた。
[結果]指しゃぶり・玩具なめが遅いなど経口摂取準備期機能不全が10名、捕食
機能不全が2名であった。母親からは、食事が格闘、苦痛であったなど焦りや
不安などの訴えが12名、周囲からの言葉に自分を責め、一人で悩んでいたが
７名であった。（複数回答あり）
[考察と結語]12名全てが保健師からの紹介であった。健診で体重や食事のみに
目線が向けられ、感覚・運動・興味・意欲等こどもの全体像が把握されてい
なかった。こどもは無理やり食べさせられ苦痛な食事となり、母親も不安・
焦りなど精神的・肉体的疲労となる。早期に全体像を把握し適切な摂食指導
を開始すれば苦痛な食事とならず、また母親も心理的軽減が得られ、こども
との相互関係もよいものになると考える。
この結果を元に保健師と話し合いを行った。４カ月、７か月健診で摂食嚥下
障害の兆候がみられた場合、小児科受診を勧めることに協力を得た。今後症
例数を増やし、保健師と連携を取りながら、早期対応ができればと考える。
